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علاقة المشاركة في الأنشطة  الجامعية بمستويات النشاط البدني لدى طلاب جامعة الدمام 
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 احمد الكيلاني القحطاني شائع
 جامعة الملك سعود/ السعودية جامعة الدمام / السعودية
 الملخص
 
ركة على عينة من طلاب كلية هدفت هذه الدراسة الى التعرف على مستوى النشاط البدني باستعمال اداة مراقبة الح
) طالب ، وتم قياس مدى مشاركتهم بالنادي التعليمي على مستوى النشاط الرياضي ،  92التربية بالدمام  بلغت (
 ) طالب .13ومقارنة نتائجهم بطلاب الكليات العلمية (
 
ية ، واظهرت النتائج بان تم قياس مستوى النشاط لكلا المجموعتين وهم طلاب كلية التربية وطلاب الكليات العلم
) طالب عن كل 2%) من طلاب السنة الأولى لم يشارك بادنى حد من المشاركة البدنية ، وبعد ( 35-49مانسبته (
 مجموعة  وهذا يعكس مستوى السمنة وزيادة الوزن .
 
 ركة .هذه الدراسة تؤكد على ما أشارت اليه الدراسات السابقة من زيادة الوزن وكذلك نقص مستوى الح
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RELATIONSHIP PARTICIPATE IN UNIVERSITY ACTIVITIES 
LEVELS OF PHYSICAL ACTIVITY AT THE UNIVERSITY OF 
DAMMAM NEW STUDENTS 
 
Shaea A Alkahtani   & Ahmed M Elkilany 
 
ABSTRACT 
The present study aimed to measure the level of physical activity using the movement 
monitoring device Accelerometer of Oktiqrav ActiGraph company among a sample of 
students from the College of Education in Dammam (University n = 29), and measure 
the impact of participation in the educational club at the level of physical activity, and 
compare their measurements sample of scientific college students Health and university 
(n = 31). 
It has been measuring the level of physical activity using accelerometers to monitor the 
movement and the type of device (The ActiGraph wGT3X-BT). 
The results indicate that 49-53% of first-year students at the university level do not 
practice the required minimum of physical activity, an average of two students for each 
student, and this coincides with the high level of obesity is up to the level of increase in 
weight. 
The current study are consistent with previous studies, weight gain and low level of 
physical activity with progress in college. 
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 : الدراسة  ةمقدم
 )srekram yrotammalfni-orp(تعتبر السمنة أحد مسببات ارتفاع مؤشرات السموم في الجسم               
، مسببا ًذلك إعتبار السمنة أحد عوامل الخطورة  )D2T(والاعتلالات الأيضية مثل مرض السكري من النوع الثاني 
 . ]1[  )DVC(القلبية الوعائية 
وهناك ازدياد في معدلات السمنة حول العالم، مسببا ًذلك ازدياد معدلات الأمراض المصاحبة للسمنة، مما قاد إلى 
 الدولة ارتفاع المصروفات الصحية بين الأفراد البدناء وكذلك زاد النفقات الطبية للقطاعات الصحية على مستوى 
 .]2[
، حيث أدى نمط ]3[% بين الرجال  35% بمتوسط حوالي  69% إلى  32ويعد الخمول مشكلة عالمية، تتراوح بين 
لانشطة الحياتية اليومية مما يعتبر من أبرز الحياة المدنية الحديثة إلى زيادة معدلات وقت الجلوس وخفض مستوى ا
 . ]5 ,4[ العوامل التي تقود إلى السمنة 
على سبيل المثال، تعتبر فترات الجلوس الطويلة عاملا ًمستقلا ًيرتبط بزيادة معدلات الوفاة والأمراض القلبية 
 .  ]6[الوعائية، بشكل أكبر من معدل الأنشطة الحياتية اليومية ومؤشر كتلة الجسم 
، حيث أن الأفراد البدناء يجلسون بمعدل يتجاوز ساعتين  ]9-7[بين مستوى الخمول والبدانة وهناك علاقة طردية 
 . ]01[ونصف يوميا ًأكثر من أقرانهم غير البدناء 
ويساهم النشاط البدني، وخاصة الأنشطة البدنية الهوائية في خفض عوامل الخطورة المسببة للسمنة ومرض السكري 
 . ]8 ,3[من النوع الثاني والمتلازمة الأيضية وأمراض القلب الوعائية بين البالغين 
وتشير الدراسات المجتمعية المسحية إلى أن المخاطر القلبية تتأثر بمستوى اللياقة البدنية والسمنة، وأن تطوير اللياقة 
 . ]11[ نشاط البدنيالبدنية يساعد في تطوير الصحة وخفض الوزن إلى درجة أفضل من مجرد رفع مستوى ال
وصيات برفع مستوى الحد الأدنى من مستوى النشاط البدني بما يؤدي إلى فوائد عديدة جدآ للجوانب الأيضية وهناك ت
 .  ]21[والقلبية الوعائية 
جامعية يصاحبه انخفاض في مستوى النشاط البدني ومن المعلوم ان الانتقال من المرحلة الثانوية الى المرحلة ال
 . ]51-31[وسوء اختيار للغذاء وزيادة في وزن الجسم 
 .  ]61 ,51[رحلة الجامعية وتزداد العادات السلوكية البدنية والغذائية سوءا ًمع التقدم أكثر في الم
ة على السلوكيات وعلى الرغم من هذه الحقائق ووجود بعض الدراسات العرضية التي تؤكد أثر البيئة الجامعي
الصحية للطلاب إلا أن هناك قصور كبير في البرامج الموجهة التى تساعد فى تهيئة البيئة المناسبة لتحسين هذه 
 .  ]61[العادات 
داد الحاجة إلى برامج سلوكية صحية عند معرفة أن ملايين الشباب يقصدون الجامعات حول العالم، وهذا الرقم وتز
 .  ]71[لا يتناسب مع الجهود المبذولة لتهيئة البيئة الجامعية المعززة للصحة 
وتتمثل الصعوبات في وجود الدراسات الخاصة بالنشاط البدني اليومي لطلبة الجامعات في عدة عوامل تشمل عدم 
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دراسات النشاط البدني، عدم موضوعية وعدم اطراد قياسات النشاط البدني، وكذلك عدم وجود دراسات شاملة لحياة ل
 .  ]81[الطالب الجامعي الصحية بما فيها النشاط البدني 
إنه من المهم جدا ًأن تجرى دراسات لهذه الفئة العمرية بما يوجه المناهج والبرامج الجامعية بما يكفل التشجيع 
اسات إلى تأثير المطلوب للحياة الصحية النشطة. ولا يمكن تعميم النتائج التي تتم في اقطار مختلفة، حيث تشير الدر
 الثقافة المحلية في السلوكيات الصحية الغذائية والحركية. 
على سبيل المثال، تشير الدراسات إلى أن العوامل التي تؤثر في السلوك الغذائي للطلاب الجامعيين الالمان تختلف 
   .]91[ستراليين عن تلك العوامل التي تؤثر في السلوكيات الغذائية التي تؤثر في الطلاب الجامعيين الا
ويوجد دراسات معدودة وصفت مستوى النشاط البدني والحياة اليومية الصحية لدى الشباب السعودي، وجميعها 
 النشاط البدني ولم يتم استخدام قياسات معيارية دقيقة. استخدمت استبانات 
الرياض إلى  شاب سعودي في مدينة 4601فتشير احدى الدراسات التي استخدمت استبانة النشاط البدني الدولية على 
% من أفراد العينة حققوا الحد الأدنى المطلوب من النشاط البدني، وهذا لم يكن متوقعا كما اشار الباحث 4.95أن 
 . ]02[
طالب في عمر  753% من اجمالي 8.12مشابهة للنشاط البدني أوضحت أن ودراسة أخرى أيضا ًاستخدمت استبانة 
% تجاوزوا الحد الطبيعي لنسبة الشحوم في الجسم 2.55كانوا بدناء ، بينما  7.51سنة زائدي الوزن ، وأن  42-81
 .]12[
وتشير دراسة أجريت على طلاب السنة الأخيرة في كلية الطب بجامعة طيبة في المملكة العربية السعودية إلى أن 
لوا %) لم يص4.46، وأن معظم أولئك الطلاب (2كجم /م 3.62مؤشر كتلة الجسم لهؤلاء الطلاب بلغت في المتوسط 
 .  ]22[الحد الأدنى المطلوب من النشاط البدني للحفاظ على الصحة 
من  طالبا من طلاب السنة الأولى 07% من اجمالي 46وتشير دراسة حديثة باستخدام استبانة للنشاط البدني أن 
دقيقة في الاسبوع  051الكليات الصحية في جامعة الدمام لم يحققوا التوصيات المطلوبة من النشاط البدني بمعدل 
 . ]32[للحفاظ على الصحة 
 
لبدني اليومي وبعكس معظم الدراسات المحلية السعودية التي تستخدم الاستبانة، فإن أجهزة قياس رصد النشاط ا
تتسم بمصداقية عالية، حيث يمكن حساب عدد خطوات المشي بشكل يومي من خلال العديد من  )retemoreleccA(
أجهزة قياس الحركة، ويوجد ثلاثة أنواع رئيسية لمتابعة وتسجل عدد الخطوات والجهد المبذول أثناء المشي مما 
ة والخطوات البطيئة، النوع الأول يقيس الحركة في اتجاهات يعني ان بعض هذه الأنواع تفرق بين الخطوات السريع
، وهذان النوعان تسمى أجهزة )laixainu(، والنوع الثاني يقيس الحركة في اتجاه عمودي فقط  )laixairt(ثلاث 
، وأما النوع الثالث فهو يقيس عدد الخطوات بغض النظر عن سرعة )sretemorelecca(قياس تسارع الحركة 
 يعتبر اقلها دقة ومصداقية ولكنه الاكثر انتشارا بين الناس والاقل كلفة ويسمى جهاز عداد الخطوات الخطوة و
 . )retemodep(
خطوة/اليوم، وعتبة النشاط حددت بعدد أكثر من  0005وقد تم تحديد عتبة الخمول بعدد خطوات أقل من أو يساوي 
 سم للشخص البالغ. 09كلم لأن الخطوة أقل من المتر حوالي  8، وتقدر بحوالي ]42[خطوة/اليوم  00001أو يساوي 
ووجدت دراسة أن متوسط عدد الخطوات في اليوم الواحد لدى الكبار البدناء المصابين بالسكري من النوع الثاني هو 
 . ]52[خطوة/اليوم   5316
لدى الرجال البدناء المصابين  4914بمتوسط قدره  23091،  6431دد الخطوات بين دراسة اخرى حصرت ع
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وعدد الخطوات في اليوم الواحد يتأثر بنوع العمل كما تتأثر باجازة نهاية الاسبوع، على سبيل المثال، الافراد 
 حد مقارنة بيوم الاجازة. النشيطون الذين يعملون اعمال مكتبية تقل لديهم عدد الخطوات في اليوم الوا
يات العلمية ادت إلى رفع عدد خطوات المشي دقيقة يوميا تبعا للتوص 03وتوضح دراسة أن ممارسة المشي لمدة 
 0007خطوة  لدى الافراد الخاملون الذين يمارسون اعمالا مكتبية ويمشون حوالي  0003اليومية بمعدل حوالي 
 . ]72[خطوة/اليوم 
الدمام باستخدام  وستبحث الدراسة الحالية مستوى البدانة والنشاط البدني لدى عدد من طلاب كلية التربية بجامعة
أجهزة قياس رصد الحركة، كما ستدرس أثر انخراط الطلاب في أنشطة النادي التربوي بالكلية على مستوى البدانة 
ية وبعض من الانشطة الرياضية والرحلات الداخلية والنشاط البدني والذي يتضمن العديد من الأنشطة الثقاف
 وزيارات مدن أخرى داخل المملكة العربية السعودية. 
وسيتم تقديم المقترحات الخاصة بناء على نتائج الدراسة الحالية بما يكفل قدرة هذه الأندية على تعزيز النشاط البدني 
على الأندية الاخرى بالجامعة لتحسين وتطوير برامجها  من أجل الصحة لطلاب الكلية خاصة، ولتعميم هذه الدراسة
 بما يحقق النشاط العقلي والبدني المتوازن للطالب الجامعي. 
 
 
 : الدراسة  اجراءات
طالبا ًمن طلاب كلية التربية حيث تم الاعلان في الكلية عن  92شارك في المرحلة الأولى من الدراسة الحالية 
في النادي التربوي التابع للكلية عن أهداف الدراسة وآلية المشاركة، وتم استقبال  المشاركة كما أعلن بشكل خاص
طالبا  13الطلاب الراغبين في المشاركة وإجراء القياسات الخاصة لهم، بينما شارك في المرحلة الثانية من الدراسة 
طالبا ًمن طلاب جامعة  06ينة من طلاب السنة التحضيرية في المسارات العلمية والصحية ليبلغ اجمالي عدد الع
 الدمام. 
عند وصول الطالب وبعد توقيعه على الموافقة على المشاركة في الدراسة بدأت القياسات بقياس الطول والوزن، ثم 
من خلال التنبؤ  )05FD deMidepmI(تقدير نسبة الشحوم في الجسم باستخدام جهاز المقاومة الكهروحيوية 
م لطلاب كلية التربية فقط، وقد ُطلب من جميع المشاركين أن يتأكدوا من افراغ مثانتهم قبل بالمحتوى المائي في الجس
الاختبار لكي لا يؤثر ذلك على قياس المحتوى المائي بالجسم، ثم يستلقي المشارك على السرير واضعا ًيديه بجانب 
عد مسح المنطقة الملامسة من الجلد جسمه، ويسترخي لمدة خمس دقائق، ثم يتم وضع المجسات على الرسغ والقدم ب
وتجفيفها. وضعت المجسات على الجزء الخارجي من الرسغ والقدم اليمنى لجميع المفحوصين. وبعد ذلك يتم تقدير 
المحتوى المائي بالجسم والتنبؤ بنسبة الشحوم آليا ًمن خلال معادلات مدخلة مسبقا ًفي الجهاز، ويتم ذلك خلال ثوان 
 معدودة. 
 hparGitcA ehT(ك تم ادخال بيانات جميع المشاركين في الدراسة في جهاز رصد التسارع والحركة نوع بعد ذل
أيام متعاقبة بما فيها إجازة نهاية الأسبوع، وهو  7بهدف قياس مستوى النشاط البدني للمشارك لمدة  )TB-X3TGw
أيام ما  7طوال اليوم والليلة على مدى  جهاز صغير يلبس بحزام حول الخصر، وقد طلب من المشاركين لبس الجهاز
عدا النوم وملامسة الماء، وبعد استلام الأجهزة من المشاركين تم تحليل بيانات النشاط البدني للمشاركين الذين 
%، بينما الوقت المتبقي هي الفترة 51± 44أيام وكان المتوسط  7% خلال 03استخدموا الجهاز بمعدل لا يقل عن 
 ها لبس الجهاز شاملا ذلك وقت النوم. التي لم يتم في
، والنشاط الخفيف 99-0وقد تم تقسيم النشاط البدني اليومي للمشاركين تبعا ًلتقسيم تروينو للبالغين كالتالي: الخمول 
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تم ايجاد متوسط القيم والانحرافات المعيارية، كما تم توزيع ، وقد  SSPSتم تفريغ البيانات في البرنامج الاحصائي 
%، كما توزيع البيانات 52متغيرات الدراسة المتعلقة بالنشاط البدني إلى مجموعتين تبعا لنسبة الشحوم عند 
بار ت للمشاركين تبعا لمشاركتهم في النادي التربوي. وتم اجراء المقارنة بين المجموعين في كل حالة باستخدام اخت
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 العمر (سنة) 6,1± 4,02 91 02 5,12
 الطول (سم) 5,5± 7,861 561 861 371
 الوزن (كجم) 5,62± 9,57 2,35 7,86 9,49
 7,8± 4,62 5,81 6,42 6,23
مؤشر كتلة الجسم 
 )2(كجم/م
 نسبة الشحوم (%) 2,21± 3,62 3,71 5,32 7,63
الجسمية لأفراد العينة. ويتضح ارتفاع مستوى البدانة لدى أفراد  ) الاحصاءات الوصفية للقياسات1يوضح الجدول (
ساعات في اليوم، كما بلغ  9العينة فوق المعدل الطبيعي، وبالنسبة لمستوى النشاط البدني، فقد بلغ مستوى الخمول 
المسارات العلمية دقيقة في اليوم، مقارنة مع بيانات طلاب الجامعة من  72مستوى النشاط البدني المعتدل الى الشاق 
والصحية في نفس الفئة العمرية والذين حققوا مستوى أفضل بالنسبة لمستوى النشاط البدني المعتدل إلى الشاق، إلا 
  ).1أنه لم تكن هناك أي فروق احصائية بين المجموعتين (الشكل 
 
ب المسارات العلمية والصحية ) مقارنة مع طلا92) مستويات النشاط البدني لدى طلاب كلية التربية (ن = 1شكل (
 )06). (ن = 13في جامعة الدمام (ن = 
) أن طلاب المسارات العلمية والصحية يمشون عدد خطوات أكثر احصائيا من طلاب كلية التربية 2ويوضح (الشكل 
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) مقارنة مع طلاب المسارات العلمية 92= )عدد خطوات المشي اليومية لدى طلاب كلية التربية (ن 2شكل (
 )06). (ن = 13والصحية في جامعة الدمام (ن = 
 .  100,0 = α*** وجود فروق ذات دلالة احصائية بين المجموعتين عند مستوى دلالة معنوية 
ير بدناء، اتضح ان وعند تقسيم أفراد العينة الحالية بناءا ًعلى مستوى البدانة (نسبة الشحوم في الجسم) إلى بدناء وغ
هناك مستويات متقاربة بالنسبة لمستوى الخمول والنشاط البدني الخفيف، بينما تميز الأفراد غير البدناء احصائيا عن 
 ). 2الأفراد غير البدناء في مستوى النشاط البدني المعتدل والشاق (الجدول 
التربية بجامعة الدمام تبعا لمعدل نسبة الشحوم )مقارنة مستويات النشاط البدني لدى عينة من طلاب كلية 2جدول (
 ).92في الجسم (ن = 
 المتغيـــــر
مستوى دلالة الفروق  معدل نسبة الشحوم
 % 52<  % 52≥  الاحصائية































 60.0 71± 41 1.1± 3.1 النشاط الشاق (دقيقة/اسبوع)






النشاط المتوسط إلى الشاق 
 (دقيقة/اليوم)
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) مقارنة مستويات النشاط البدني لدى عينة من طلاب كلية التربية بجامعة الدمام تبعا للمشاركة في النادي 3جدول (
 .)92التربوي (ن = 
 المتغيـــــر
 النادي التربوي




 - 81 11 عدد الافراد
 *** 100.0 9.0± 8.91 9.1± 5.12 العمر (سنة)
نسبة الطلاب من السنة التحضيرية 
 الأولى (%)




 1.0 22± 9.86
 )2الجسم (كجم/ممؤشر كتلة 
 8.03
 1.01±













 60.0 631± 091 98± 971 النشاط المتوسط (دقيقة/اسبوع)
 2.0 82± 11 7± 4 النشاط الشاق (دقيقة/اسبوع)
الشاق النشاط المتوسط إلى 
 (دقيقة/اسبوع)
 80.0 861± 102 69± 381
النشاط المتوسط إلى الشاق 
 (دقيقة/اليوم)
 80.0 02± 52 11± 42







)، اتضح أن 3دول وعند مقارنة أفراد العينة بناء على مشاركتهم في النادي التربوي في كلية التربية بجامعة الدمام (ج
مشاركة الطلاب الأكبر سنا ًالذين أمضوا عدة سنوات في الكلية أكثر احصائيا ًمن الطلاب الأصغر سنا ًعند مستوى 
 . 100,0دلالة          > 
لصالح  60,0وهذا قد يكون سبب في زيادة مستوى البدانة، حيث بلغ مؤشر كتلة الجسم مستوى دلالة احصائية 
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لصالح الطلاب غير  60,0 = αالبدني، وقد بلغت الفروق بين المجموعتين في مستوى النشاط البدني المتوسط 
 المشاركين في النادي التربوي. 
 
ب كلية التربية وطلاب المسارات العلمية والصحية كل على حدة وعند مقارنة بعض من أفراد العينة الحالية من طلا
مع عينة منتقاة من دراسة سابقة أجريت على طلاب من جامعة الدمام، مع تثبيت متغير العمر، اتضح أن مستوى 
لوب مؤشر كتلة الجسم ونسبة الشحوم كانت متقاربة جدا،ً بينما مستوى الأفراد الذين لم يحققوا الحد الأدنى المط
 ).  4% من أفراد عينة الدراسة (جدول 46لتعزيز الصحة القلبية والتنفسية كانوا أكثر في الدراسة السابقة عند معدل 
) وطلاب المسارات 12)مقارنة مستوى البدانة والنشاط البدني لدى عينة من طلاب كلية التربية (ن=4جدول (
 )36) في جامعة الدمام. (ن = 12هة عند نفس العمر (ن = ) مع دراسة سابقة لعينة مشاب12العلمية والصحية (ن=
 المتغيـــــر








 12 12 12 عدد الافراد
 5,0± 4,91 6,0± 6,91 5,0± 3,91 العمر (سنة)
 5,6± 8,42 4,7± 1,42 6,5± 4,32 )2مؤشر كتلة الجسم (كجم/م
 3,01± 0,32 1,11± 4,32 ــــــــــــــــــ نسبة الشحوم (%)
دقيقة من النشاط في  051لا يحققون 
 الأسبوع (%)
 %46 %35 %94
 
 المناقشة:  
المطلوب تشير دراسة عرضية كبيرة أُجريت على المجتمع الأمريكي إلى أن معدل الأفراد الذين يحققون الحد الأدنى 
% من البالغين في المجتمع الأمريكي بناءا ًعلى عدة ابحاث وطنية، وتشير 15،  52من النشاط البدني يتراوح بين 
هذه الدراسة إلى انخفاض شديد وملحوظ في مستوى النشاط البدني عند الانتقال من مرحلة الطفولة إلى مرحلة 
 03لوقت المستغرق في الأنشطة البدنية متوسطة الشدة أقل من سنة، حيث بلغ ا 91،  61المراهقة والبلوغ بين عمر 
 دقائق في اليوم.  3دقيقة في اليوم كما بلغ متوسط الأنشطة ذات الشدة العالية أقل من 
دقائق تبعا ًللتوصيات التي تحث أن تكون  01-8وعندما تم الأخذ في الاعتبار مدة التدريب الواحد بحيث لا تقل عن 
دقائق  01دقائق، بلغ متوسط مزاولة الأنشطة البدنية المعتدلة لدى هذه الفئة العمرية  01لا تقل عن  مزاولة التدريب
 .  ]82[فقط في اليوم 
) أن مستوى النشاط البدني معتدل إلى عالي الشدة وخاصة عالي الشدة 2وأوضحت الدراسة الحالية كما في الجدول (
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مستوى النشاط البدني والسلوك الغذائي لدى وهذا يتفق مع دراسة سابقة أوضحت أن هناك تغير في معدل البدانة و
شهر من بدء الدراسة الجامعية، حيث وجدت هذه الدراسة أن مستوى النشاط  21طالبات الجامعة المستجدات بعد 
البدني انخفض لدى الأفراد الذين زادت أوزانهم بينما ارتفع مستوى النشاط البدني لدى الأفراد الذين انخفضت 
 . ]92[أوزانهم 
 . ]03[وى النشاط البدني لدى الأطفال والناشئة كما تشير دراسة إلى أن مستوى البدانة يرتبط عكسيا ًمع مست
حصائية بين الطلاب المشاركين في النادي التربوي والذين هم أكبر ) لم يكن هناك فروق ا3وكما يوضح الجدول (
سنا ًوبين الطلاب غير المشاركين والذين هم أصغر سنا،ً وهذا يعزز أن التغير في الوزن قد يكون نتيجة لانخفاض 
 النشاط البدني وسوء الاختيارات الغذائية خلال المرحلة الجامعية. 
بية زيادة الوزن أثناء المرحلة الجامعية إلى بلوغ الطلاب سن الثامنة عشر والسماح وتعزو العديد من الدراسات الغر
رطل في  51لهم بتناول الكحول مما يمثل زيادة مفرطة في تناول السعرات الحرارية وبالتالي زيادة الوزن بمعدل 
مدى حدة هذه الظاهرة  ، وهناك تعارض بين الدراسات في’51 namhserF‘السنة الجامعية الأولى وهو ما يسمى 
 .]23, 13[بين الطلاب الجامعيين 
كما أن هناك دراسات تعزو هذه المشكلة إلى سوء في الخيارات الغذائية وانخفاض في مستوى النشاط البدني اليومي  
 . ]92[
ويتضح من الدراسة الحالية أن الانضمام إلى النادي التربوي لم يحسن مشكلة انخفاض مستوى النشاط البدني الذي 
لية باستكمال البحث في مسببات انخفاض النشاط البدني يرافق التقدم في المرحلة الجامعية. ولذا توصي الدراسة الحا
 لدى طلاب المرحلة الجامعية، ومحاولة حلها لتفادي زيادة الوزن ومشاكل الخمول الصحية. 
واتضح أن مؤشر كتلة الجسم ونسبة الشحوم في الجسم للأفراد في السنة الجامعية الأولى في العينة الحالية وعينة من 
 ).4تماثلة بغض النظر عن التخصص (جدول دراستنا السابقة م
   .]33[وهذا متوافق مع دراسة أُجريت على طلاب التمريض في دولة الكويت  
وكما ارتفع متوسط مؤشر كتلة الجسم للعينة الحالية في التخصصات الانسانية عند اضافة طلاب المستوى الثاني 
)، وجدت دراسة سابقة ايضا أن مؤشر كتلة الجسم لطلاب التخصصات الصحية في السنة 2كجم/م 4.62والثالث (
 .]22[) 2كجم/م 2.62الرابعة بلغت (
ولا يعتقد أن للتخصص دور في مستوى النشاط البدني وخاصة في السنة الأولى حيث أوضحت دراستنا الحالية  
ة والعلمية، تطابق مستوى النشاط البدني بين طلاب السنة التحضيرية في كلية التربية مقارنة مع المسارات الصحي
بينما نسبة الأفراد الذين لا يحققون الحد الأدنى من النشاط البدني الموصى به بين طلاب السنة التحضيرية في 
 الدراسة السابقة اكثر من الدراسة الحالية. 
ام جهاز والجدير بالذكر أنه تم قياس مستوى النشاط البدني في الدراسة السابقة باستخدام الاستبانة، بينما تم استخد
 موضوعي دقيق في الدراسة الحالية. 
 
وأوضحت دراستنا السابقة أن هناك تغيرات فسيولوجية إيجابية مثل انخفاض ضربات القلب أثناء الراحة وانخفاض 
دقائق للأفراد الذين يحققون الحد الأدني من التوصيات العلمية لممارسة النشاط  5معدل ضغط الدم عند نهاية مشي 
 سبوعي مقارنة مع الأفراد الذين لا يحققون الحد الأدنى المطلوب. البدني الأ
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وعلى الرغم أن عدد خطوات المشي يوميا ًكانت أكثر بالنسبة لطلاب المسارات العلمية والصحية بسبب وجودهم  
لابية أكثر، إلا أن ذلك لم في المدينة الجامعية والتي تتطلب منهم المشي لمسافات أكثر كما يوجد فعاليات ومناشط ط
يؤثر احصائيا على مستوى النشاط البدني المعتدل الى الشاق برغم أن متوسط النشاط المعتدل إلى الشاق كان أكثر 
 بالنسبة لطلاب المسارات العلمية والصحية ولكن الفروق لم تكن ذات دلالة احصائية. 
سنة الأولى في المرحلة الجامعية لا يمارسون الحد الأدنى % من طلاب ال 35 – 94وخلصت دراستنا الحالية إلى أن 
المطلوب من النشاط البدني، أي بمعدل طالب لكل طالبين، وهذا يتزامن مع ارتفاع مستوى البدانة بما يصل إلى 
 مستوى الزيادة في الوزن. وتتفق الدراسة الحالية مع دراسات سابقة بزيادة الوزن وانخفاض مستوى النشاط البدني
 مع التقدم في الدراسة الجامعية.
ولذا فإن الدراسة الحالية توصي بدراسة العوائق التي قد تؤدي إلى انخفاض مستوى النشاط البدني في المرحلة  
 .]43[الجامعية، وتشير الدراسات إلى بعض من هذه العوائق مثل الانترنت ومشاهدة التلفزيون ومتطلبات الدراسة 
ساعات الدراسة بينما تم ملاحظة انخفاض معدل  ودراسة أخرى تحدد هذه العوائق في استخدام الكمبيوتر وزيادة
 . ]41[مشاهدة التلفزيون وكذلك عدد ساعات النوم مساءا ً
إن دراسة العوائق التي تتسبب في انخفاض مستوى النشاط البدني لدى طلاب المرحلة الجامعية والبحث عن الحلول 
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